Design and implementation of a children vaccination reminder system based on short message service by Ghazisaeedi, M. et al.
See discussions, stats, and author profiles for this publication at: https://www.researchgate.net/publication/311388819
Design and implementation of a children vaccination reminder system based on
short message service






Some of the authors of this publication are also working on these related projects:
Design and development of a system to manage treatment of stimulants abuse View project
Nurse managers’ work life quality and their participation in knowledge management: a correlational study View project
Marjan Ghazisaeedi




Iran University of Medical Sciences
76 PUBLICATIONS   264 CITATIONS   
SEE PROFILE
All content following this page was uploaded by Abbas Sheikhtaheri on 12 January 2017.
The user has requested enhancement of the downloaded file.
  
            و ﻫﻤﮑﺎران ﺳﻌﯿﺪيﻣﺮﺟﺎن ﻗﺎﺿﯽ                    844
 








  1ﻣﺮﺟﺎن ﻗﺎﺿﯽ ﺳﻌﯿﺪي
  2ﻋﺒﺎس ﺷﯿﺦ ﻃﺎﻫﺮي
  3ﺑﻬﺎر اﻟﻪ وردي
  *1ﺑﻬﺎره ﻋﺰﯾﺰي
  
داﻧﺸﮑﺪه  ،اﻃﻼﻋﺎت ﺳﻼﻣﺖ ﺖﯾﺮﯾﻣﺪ ﮔﺮوه -1
ﺗﻬﺮان، ﺗﻬﺮان،  ﯽداﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﭘﯿﺮاﭘﺰﺷﮑﯽ، 
  .ﺮانﯾا
اﻃﻼﻋﺎت ﺳﻼﻣﺖ، داﻧﺸﮑﺪه  ﺖﯾﺮﯾﮔﺮوه ﻣﺪ -2
داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم  ،ﯽﭘﺰﺷﮑ ﯽو اﻃﻼع رﺳﺎﻧ ﺖﯾﺮﯾﻣﺪ
  .ﺮانﯾﺗﻬﺮان، ا ﺮان،ﯾا ﯽﭘﺰﺷﮑ
ﻗﻄﺐ  ،ﮐﻮدﮐﺎن ﯽﮔﺮوه ﮐﻮدﮐﺎن، ﻣﺮﮐﺰ ﻃﺒ -3
داﻧﺸﮕﺎه  ،ﯽاﻃﻔﺎل ﮐﺸﻮر، داﻧﺸﮑﺪه ﭘﺰﺷﮑ ﯽﻋﻠﻤ







ﻗﺪس،  ﺎنﯾﺎﯿاﻧﻘﻼب، ﺧ ﺎﺑﺎنﯿﺧﺗﻬﺮان،  ﻧﻮﯾﺴﻨﺪه ﻣﺴﺌﻮل:*
  .71ﻮﭼﻪ ﻓﺮداﻧﺶ، ﭘﻼك ﮐ
  120-52038988 ﺗﻠﻔﻦ:
 ri.ca.smut.izar@iziza-b :liam-E
  
ﺗﻮاﻧﺪ ﭘﯿﺎﻣـﺪﻫﺎي ﻧﺎﻣﻨﺎﺳـﺒﯽ داﺷـﺘﻪ رﻋﺎﯾﺖ ﻧﮑﺮدن ﺟﺪول زﻣﺎﻧﺒﻨﺪي واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺗﻮﺳﻂ واﻟﺪﯾﻦ ﮐﻮدك ﻣﯽ :زﻣﯿﻨﻪ و ﻫﺪف
  ﺳﺎزي آن ﺑﻮد.ﭘﯿﺎده ﮐﻮدﮐﺎن و ارزﯾﺎﺑﯽ ﮐﺎرﮔﯿﺮي ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮنﻪﺑﺎﺷﺪ. ﻫﺪف اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ، ﻃﺮاﺣﯽ و ﺑ
اﻓﺰار ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدﮐﺎن ﺑﺎ ﻫﺪف ﮐﻤﮏ ﺑﻪ ﮐﺎرﺑﺮدي اﺑﺘﺪا ﻧﺮم -ايدر اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﺗﻮﺳﻌﻪ :روش ﺑﺮرﺳﯽ
اﯾﻦ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺮ اﺳﺎس ﺗﺎرﯾﺨﭽﻪ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدك و  ﺳﺎزي ﺷﺪ.واﻟﺪﯾﻦ در ﮐﺎﻫﺶ ﻣﯿﺰان ﻓﺮاﻣﻮﺷﯽ ﻃﺮاﺣﯽ و ﭘﯿﺎده
ﮐﻮدك  72ﮐﻨﺪ. ﺑﻪ واﻟﺪﯾﻦ ﻮن آﺗﯽ ﮐﻮدك را ﺑﻪ ﺻﻮرت اﺗﻮﻣﺎﺗﯿﮏ ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯽواﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿ ﺗﺎرﯾﺦ ﺗﻮﻟﺪ وي، زﻣﺎن و ﻧﻮع
ﺑﻮد، ﭘﯿﺎﻣﮏ ﯾﺎدآور از  4931ﺗﯿﺮ و ﻣﺮداد ﺳﺎل ﺎﺻﻠﻪ ﻫﺎ در ﻓواﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن آن زﻣﺎنﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﻣﺮﮐﺰ ﻃﺒﯽ ﮐﻮدﮐﺎن ﮐﻪ 
 ﺧﺮﺳﻨﺪيﻮارد آزﻣﻮن و ﻣﻨﻄﻖ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از اﯾﺠﺎد ﺳﻨﺎرﯾﻮ ﻣ درﺳﺘﯽ ،ﻃﺮﯾﻖ اﯾﻦ ﺳﯿﺴﺘﻢ ارﺳﺎل ﮔﺮدﯾﺪ. در ﭘﺎﯾﺎن
  واﻟﺪﯾﻦ از ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﻮرد ارزﯾﺎﺑﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ.
ﻫﺎ ﺑﻪ ﺟﺰ ﯾﮏ ﻣﻮرد ﻧﻮع و ﺗﺎرﯾﺦ واﮐﺴﻦ آﺗﯽ ﮐﻮدﮐﺎن را ﺑﻪ درﺳﺘﯽ ﺗﺸﺨﯿﺺ داد. در ﺳﯿﺴﺘﻢ در ﺗﻤﺎﻣﯽ ﺣﺎﻟﺖ ﻫﺎ:ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﮐﺜﺮ ﺳﻮاﻻت ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ )ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﮐﻞ ارزﯾﺎﺑﯽ رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي، ﻫﻤﻪ واﻟﺪﯾﻨﯽ ﮐﻪ ﭘﯿﺎﻣﮏ درﯾﺎﻓﺖ ﮐﺮدﻧﺪ، ﺑﺮداﺷﺖ ﻣﻄﻠﻮب در ا
ﻫﺎ در ﺑﻪ ﯾﺎد داﺷﺘﻦ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻪ ﯾﺎدآور ﺑﻪ آنﯾارا ،( ﺑﯿﺎن داﺷﺘﻨﺪ5از  4/29واﻟﺪﯾﻦ )اﻣﺘﯿﺎز  ﺑﯿﺸﺘﺮ( داﺷﺘﻨﺪ. 5از  4/51اﻣﺘﯿﺎزات 
  ﺑﻪ ﻣﺮﮐﺰ ﺟﻬﺖ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدك ﺧﻮد ﺳﻮدﻣﻨﺪ ﺑﻮده اﺳﺖ. 
ﺑﺎﺷﺪ و ﯽﺳﻮدﻣﻨﺪ ﻣ ﻦﯾﮐﻮدﮐﺎن ﺑﻪ واﻟﺪ ﻮنﯿﻨﺎﺳﯿواﮐﺴ زﻣﺎن يﺎدآورﯾدر  ﺎﻣﮏﯿﭘ ﺲﯾاﺳﺘﻔﺎده از ﺳﺮوﮔﯿﺮي: ﻧﺘﯿﺠﻪ
و  ﯽﻪ ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯾدر ارا ياﺑﺰار ﻣﻬﻢ و ﺿﺮور ﮏﯾﺗﻮان از آن ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯽﻣ ﻦﯾﺑﺮد. ﺑﻨﺎﺑﺮاﯽﻫﺎ را ﺑﺎﻻ ﻣآن يﺘﻤﻨﺪﯾرﺿﺎ
  اﺳﺖ. ﯽﺧﺪﻣﺎت ﻣﺮاﻗﺒﺘ ﺖﯿﻔﯿآﺳﺎن، ارزان و ﻣﺆﺛﺮ در ﺑﻬﺒﻮد ﮐ ﻮهﯿﺷ ﮏﯾﮐﻮﺗﺎه  ﺎمﯿﮐﺮد. ﭘ ﺎدﯾ ﯽدرﻣﺎﻧ
  .ﺳﺎزي ﮐﻮدﮐﺎنﻣﮏ ﯾﺎدآور، واﮐﺴﻦ، اﻃﻼﻋﺎت واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن، ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اﯾﻤﻦﭘﯿﺎ :ﻠﯿﺪيﮐ ﻠﻤﺎتﮐ
 
  
ﻧﮕﺮاﻧﯽ اﺻﻠﯽ و ﻣﻬﻢ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻋﻤﻮﻣﯽ  ﭘﻮﺷﺶ ﭘﺎﯾﯿﻦ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن
 htlaeH dlroW( ورد ﺳﺎزﻣﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺟﻬﺎﻧﯽآﺑﺮ ﺑﺮ اﺳﺎس. اﺳﺖ
ﺮاﺳﺮ ﻣﯿﻠﯿﻮن ﮐﻮدك در ﺳ 1/5ﺗﻌﺪاد  3102در ﺳﺎل  )noitazinagrO
اﻧﺪ. درﮔﺬﺷﺘﻪ ﻫﺎي ﻗﺎﺑﻞ ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي از ﻃﺮﯾﻖ واﮐﺴﻦﺟﻬﺎن در اﺛﺮ ﺑﯿﻤﺎري
  ﻪ ـﻧﺘﯿﺠ )nalp noitca eniccav labolG( ﯽـﻦ ﺟﻬﺎﻧـﯽ واﮐﺴـﺮح ﻋﻤﻠـﻃ
  
 ﺳﺎزﻣﺎن ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺟﻬﺎﻧﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﺗﻮﺳﻂﻫﺎي اﺧﯿﺮ ﺟﻬﺎﻧﯽ ﻣﯽﺗﻼش
اﻧﺪازي ﺷﺪه اﺳﺖ. ﺑﺮاي ﮐﻤﮏ ﺑﻪ اﻓﺰاﯾﺶ ﭘﻮﺷﺶ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن راه
واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن  %09ﻫﺪف رﺳﯿﺪن ﺑﻪ ﭘﻮﺷﺶ  ﻦ ﺟﻬﺎﻧﯽﻃﺮح ﻋﻤﻠﯽ واﮐﺴ
ﻫﺎي واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺗﻌﯿﯿﻦ ﮐﺮده ﺑﺮﻧﺎﻣﻪاز ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده  0202را ﺗﺎ ﺳﺎل 
ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﺨﺘﻠﻒ در ﻧﺮخ ﭘﺎﯾﯿﻦ ﭘﻮﺷﺶ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺗﺎﺛﯿﺮﮔﺬار  1.اﺳﺖ
ﺑﺮاي اﯾﻤﻦ  درﺧﻮاﺳﺖﻫﺎﯾﯽ ﻣﺎﻧﻨﺪ آﮔﺎﻫﯽ از اﯾﻤﻦ ﺳﺎزي، اﺳﺖ: ﭼﺎﻟﺶ
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ﺑﻪ ﻫﻨﮕﺎم ﺑﻮدن واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن، زﯾﺮﺳﺎﺧﺖ ﻫﺎي ﻣﺎﻧﯿﺘﻮرﯾﻨﮓ و ﭘﯿﮕﯿﺮي 
  2.واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن
 ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎر اﯾﻤﻨﯽ ﻣﺒﺎﺣﺚ و ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﮐﯿﻔﯿﺖ ﺑﻪ ﻣﺸﮑﻼت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﯿﺸﺘﺮ
ﭘﺰﺷﮑﯽ و از ﻃﺮﻓﯽ  داﻧﺶ ﻓﻘﺪان اﺳﺖ ﺗﺎ اﻧﺴﺎﻧﯽ ﻫﺎياﻧﮕﺎريﺳﻬﻞ دﻟﯿﻞ
 3.اﯾﻦ ﻣﺸﮑﻼت اﺟﺘﻨﺎب ﻧﻤﻮد ﺗﻮان از ﺑﺴﯿﺎري ازﻣﯽ ﻫﺎدادهﺑﺎ ﻓﻨﺎوري 
ﺗﻮان ﺑﻪ ﮐﻤﮏ ﻓﺮاﻣﻮﺷﯽ ﯾﮑﯽ از دﻻﯾﻞ اﯾﻦ ﻣﺸﮑﻼت اﺳﺖ ﮐﻪ ﻣﯽ
ﻣﻮارد  ﮔﻬﮕﺎﻫﯽاز ﺑﺴﯿﺎري از ﻣﻮارد آن ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي ﮐﺮد.  ﻫﺎدادهﻓﻨﺎوري 
ﺑﺎﺷﻨﺪ. از ﺟﻤﻠﻪ اﯾﻦ ﻣﻮارد در ﻣﺤﯿﻂ ﺳﻼﻣﺖ ﻓﺮاﻣﻮﺷﯽ ﺑﺴﯿﺎر ﻣﻬﻢ ﻣﯽ
ك رﻋﺎﯾﺖ ﻧﮑﺮدن ﺟﺪول زﻣﺎﻧﺒﻨﺪي واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺗﻮﺳﻂ واﻟﺪﯾﻦ ﮐﻮد
 واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن زﻣﺎنﻫﺎي ﻓﮑﺮي، ﺑﻪ دﻟﯿﻞ ﻣﺸﻐﻠﻪ واﻟﺪﯾﻦﺑﺮﺧﯽ ﺑﺎﺷﺪ. ﻣﯽ
ﺟﺪول واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن . ﮐﻨﻨﺪﻣﯽرا ﻓﺮاﻣﻮش ﺑﺮاي ﮐﻮدك ﺧﻮد ﺗﻌﯿﯿﻦ ﺷﺪه 
دﻫﺪ ﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ. ﺷﻮاﻫﺪ ﻧﺸﺎن ﻣﯽﯾﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾﮏ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﻮﺻﯿﻪ ﺷﺪه ارا
ﺗﺮﯾﻦ ﭘﺎﺳﺦ اﯾﻤﻨﯽ را ﺑﻪ ﻖ دوز ﻣﻨﺎﺳﺐ در زﻣﺎن ﻣﻨﺎﺳﺐ ﻣﻄﻠﻮبﮐﻪ ﺗﺰرﯾ
ﻪ دﻫﻨﺪﮔﺎن ﯾﺳﺎزي ﻧﯿﺎزﻣﻨﺪ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ اراﻫﺪ داﺷﺖ. اﯾﻦ اﯾﻤﻦﻫﻤﺮاه ﺧﻮا
در ﻃﻮل زﻧﺪﮔﯽ  در آﯾﻨﺪه ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ در دوران ﮐﻮدﮐﯽ وﻣﺮاﻗﺒﺖ
ﺑﻨﺪي ﺷﺪه ﻧﺒﺎﺷﺪ، ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ. اﮔﺮ زﻣﺎن ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻣﻄﺎﺑﻖ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ زﻣﺎن
ﻫﺎي ﺧﺎص ﺣﻔﺎﻇﺖ ﻧﺸﻮد. ﺑﺴﯿﺎري از اﻓﺮاد اﺳﺖ ﮐﻮدك از ﺑﯿﻤﺎري
ﻫﺎ ﺑﻪ روز اﺳﺖ اﻣﺎ ﭘﺲ از ﺑﺮرﺳﯽ ﮐﻨﻨﺪ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن آنﺗﺼﻮر ﻣﯽ
ﺳﺎزي ﮐﺎﻣﻞ ﻣﺴﺘﻠﺰم ﭼﻨﺪﯾﻦ ﮔﺮدد. اﯾﻤﻦﺧﻼف اﯾﻦ ﻣﻮرد ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻣﯽ
   4و1.از اوﻟﯿﻦ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن اﺳﺖ ﭘﺲ ﭘﯿﺎﭘﯽﺑﺎر ﻣﺮاﺟﻌﻪ 
ﺑﺮاي  ﻫﺎدادهﻫﺎي ﮔﯿﺮي ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ، اﺳﺘﻔﺎده از ﺳﯿﺴﺘﻢﭘﯿﭽﯿﺪﮔﯽ ﺗﺼﻤﯿﻢ
ي ﺑﻨﺪﻪ زﻣﺎنﯾارا 5.ﮐﻨﺪﮔﯿﺮي ﺑﻬﺘﺮ را ﺗﻮﺟﯿﻪ ﻣﯽرﺳﯿﺪن ﺑﻪ ﺗﺼﻤﯿﻢ
ﻪ ﺧﺪﻣﺎت ﯾدر ارا ﻫﺎي ﺗﺼﻤﯿﻢ ﯾﺎر ﺑﺎﻟﯿﻨﯽواﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن از ﻃﺮﯾﻖ ﺳﯿﺴﺘﻢ
ﺗﻌﺮﯾﻒ  ﺑﺮ اﺳﺎسﺳﯿﺴﺘﻢ ﺗﺼﻤﯿﻢ ﯾﺎر ﺑﺎﻟﯿﻨﯽ  6.ﺑﺎﺷﻨﺪﺑﻬﺘﺮ ﻣﻮﺛﺮ ﻣﯽ
ﻫﺎي ﻓﻌﺎل داﻧﺶ ﻋﺒﺎرﺗﻨﺪ از ﺳﯿﺴﺘﻢ rettahlegeipSو  ttayWﭘﯿﺸﻨﻬﺎدي 
ﻪ ﭘﯿﺸﻨﻬﺎدات ﻣﺨﺘﺺ آن ﺑﯿﻤﺎر اﺳﺘﻔﺎده ﯾﻫﺎي ﺑﯿﻤﺎر ﺑﺮاي اراﮐﻪ از داده
. ﮔﺎﻫﯽ اوﻗﺎت ﺑﺮاي ﺷﺮح روﯾﮑﺮدﻫﺎي ﺣﻞ ﻣﺸﮑﻞ از روش ﻧﻤﺎﯾﺪﻣﯽ
ﺷﻮد. در اﯾﻦ ﺣﺎﻟﺖ ﺗﺼﻤﯿﻤﺎت ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از اﮐﺘﺸﺎﻓﯽ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽ
ﺷﻮد. ﻣﺎﻧﻨﺪ وﻗﺘﯽ ﮐﻪ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﭘﺸﺘﯿﺒﺎن ﻋﻤﻠﮕﺮﻫﺎي ﻣﻨﻄﻘﯽ اﻧﺠﺎم ﻣﯽ
 7.ﮐﻨﺪاﺳﺘﻔﺎده ﻣﯽ (desaB eluR)ﺗﺼﻤﯿﻢ از اﺳﺘﺪﻻل ﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﻗﺎﻋﺪه 
اي ﻧﯿﺎز ﺑﻪ دو ﻣﻮﻟﻔﻪ در ﻫﺮ ﺣﻮزهه از ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺗﺼﻤﯿﻢ ﯾﺎر ﺑﺮاي اﺳﺘﻔﺎد
ﭘﺎﯾﮕﺎه داﻧﺶ ﺷﺒﯿﻪ  .ﺑﺎﺷﺪﻣﯽ ﺑﯿﻤﺎران و ﭘﺎﯾﮕﺎه داﻧﺶ ﻫﺎيدادهﺳﯿﺴﺘﻢ 
ﭘﺎﯾﮕﺎه داده اﺳﺖ اﻣﺎ ﭘﺎﯾﮕﺎه داﻧﺶ ﺑﺮﺧﻼف ﭘﺎﯾﮕﺎه داده ﺷﺎﻣﻞ ﺟﻤﻼت 
ﯾﮑﯽ از  8.ﻫﺎ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪآﻧﮕﺎه ﻧﻪ ﻓﻘﻂ داده -ﻣﻨﻄﻘﯽ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻗﻮاﻋﺪ اﮔﺮ
ﺖ، ﺳﯿﺴﺘﻢ اﻃﻼﻋﺎت ﻫﺎي اﻃﻼﻋﺎت ﺑﺎ اﻫﻤﯿﺖ در ﺣﻮزه ﺳﻼﻣﺳﯿﺴﺘﻢ
ﻫﺎي واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن اي از دادهﺳﺎزي اﺳﺖ ﮐﻪ در ﺑﺮﮔﯿﺮﻧﺪه ﻣﺠﻤﻮﻋﻪاﯾﻤﻦ
   ﺑﺎﺷﺪ.ﺳﺎﺑﻘﻪ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن اﻓﺮاد ﻣﯽ ﻣﺎﻧﻨﺪﻫﺎﯾﯽ اﻓﺮاد اﺳﺖ ﮐﻪ ﺷﺎﻣﻞ داده
-wollof dna kcarT( ﺗﻮان ﺑﺮاي ﭘﯿﮕﯿﺮيﻫﺎي ﻣﺘﻔﺎوﺗﯽ را ﻣﯽروش
ﻨﺎﺳﯿﻮن وﺿﻌﯿﺖ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدﮐﺎن ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﯾﺎدآوري واﮐﺴﯿ )pu
ﺗﻮاﻧﺪ از ﻃﺮﯾﻖ ﭘﯿﺎﻣﮏ، ﺗﻠﻔﻦ آﺗﯽ ﮐﻮدﮐﺎن اﺳﺘﻔﺎده ﮐﺮد. اﯾﻦ ﯾﺎدآوري ﻣﯽ
  ﺻﻮﺗﯽ و ﭘﺴﺖ اﻟﮑﺘﺮوﻧﯿﮑﯽ ﺻﻮرت ﺑﮕﯿﺮد. 
و ﯾﺎ در روز  ﭘﯿﺶﺗﻮان ﯾﮏ روز ﺑﺮاي ﯾﺎدآوري واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻣﯽ
اﯾﻦ اﻣﺮ در ﺻﻮرﺗﯽ ﮐﻪ ﺗﻌﺪاد ﺟﺎري ﺑﺎ واﻟﺪﯾﻦ ﮐﻮدك ﺗﻤﺎس ﮔﺮﻓﺖ. 
اﺳﺘﻔﺎده از ﻣﻨﺎﺑﻊ  ﻣﺴﺘﻠﺰمﮔﯿﺮ و از ﺣﺪي ﺑﯿﺸﺘﺮ ﮔﺮدد، وﻗﺖ ﮐﻮدﮐﺎن
ﺑﺮاي اﺳﺘﻔﺎده از ﭘﺴﺖ  9.ﺑﺎﺷﺪﻣﯽﺧﻂ ﺗﻠﻔﻦ  و ﭘﺮﺳﻨﻞ ﺑﯿﺸﺘﺮي ﭼﻮن
ﺟﺎ ﮐﻪ ﻫﻤﻪ اﻟﮑﺘﺮوﻧﯿﮑﯽ، دﺳﺘﺮﺳﯽ ﺑﻪ اﯾﻨﺘﺮﻧﺖ ﻣﻮرد ﻧﯿﺎز اﺳﺖ و از آن
ﻫﺎي ﺗﻠﻔﻦ ﻫﻤﺮاه واﻟﺪﯾﻦ دﺳﺘﺮﺳﯽ ﺑﻪ اﯾﻨﺘﺮﻧﺖ ﻧﺪارﻧﺪ و ﺗﻤﺎم دﺳﺘﮕﺎه
ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ  ﺑﺎﺷﺪ.اﻣﮑﺎن دﺳﺘﺮﺳﯽ ﺑﻪ اﯾﻨﺘﺮﻧﺖ ﻧﺪارﻧﺪ، روش ﻣﻨﺎﺳﺒﯽ ﻧﻤﯽ
ﺑﺴﯿﺎري از اﻓﺮاد از ﭼﮕﻮﻧﮕﯽ اﺳﺘﻔﺎده از ﺗﻘﻮﯾﻢ، ﯾﺎدآور و زﻧﮓ ﻫﺸﺪار 
ﻫﺎي ﻫﻤﺮاه ﺧﻮدآﮔﺎه ﻧﯿﺴﺘﻨﺪ و ﯾﺎ ﭘﯿﺪا ﮐﺮدن و ﮐﺎر ﮐﺮدن ﺑﺎ آن در ﺗﻠﻔﻦ
اﻧﺪ ﮐﻪ داﻧﻨﺪ. در ﻫﻤﯿﻦ راﺳﺘﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎﺗﯽ ﻧﺸﺎن دادهرا ﺧﺴﺘﻪ ﮐﻨﻨﺪه ﻣﯽ
   11و01.داﻧﻨﺪﺗﺮ ﻣﯽﺗﺮ و ﻣﻨﺎﺳﺐاﻓﺮاد درﯾﺎﻓﺖ ﭘﯿﺎﻣﮏ ﯾﺎدآور را راﺣﺖ
ﻫﺎي ﻫﻤﺮاه ﻣﺤﺒﻮﺑﯿﺘﯽ ﻋﺎم در ﻫﺎي ﻣﺘﻨﯽ ﺗﻠﻔﻦﺑﻪ ﻃﻮر ﺧﺎص ﭘﯿﺎم
ﻣﯿﺎن ﻣﺮدم ﺳﺎﮐﻦ در ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺑﺎ درآﻣﺪ ﮐﻢ و ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﻪ دﺳﺖ آورده 
اﺳﺖ. ﭘﯿﺎم ﻣﺘﻨﯽ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾﮏ روش ﻣﻘﺮون ﺑﻪ ﺻﺮﻓﻪ در ﺳﯿﺴﺘﻢ 
ﻫﺎي ﺳﻨﺘﯽ ﭼﻬﺮه ﺑﻪ ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ و ﯾﺎدآورﻫﺎ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ روش ﻫﺎيداده
ﺑﺮوﺷﻮر، ﭘﺴﺖ و ﭘﺴﺖ اﻟﮑﺘﺮوﻧﯿﮑﯽ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﻫﺎي ﺗﻠﻔﻨﯽ، ﭼﻬﺮه، ﺗﻤﺎس
ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ، اﺳﺘﻔﺎده از  ﺑﺮ اﺳﺎساز اﯾﻦ رو  21.ﺷﺪه اﺳﺖ
ﺗﮑﻨﻮﻟﻮژي ﭘﯿﺎﻣﮏ ﺑﺮاي ﯾﺎدآورﻫﺎ از ﺟﻤﻠﻪ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدﮐﺎن ﻣﻨﺎﺳﺐ 
  4و1.رﺳﺪﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ
ﺳﺎزي ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﺪف ﻃﺮاﺣﯽ و ﭘﯿﺎده
  ﯿﺎم ﮐﻮﺗﺎه اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﯾﺪ.واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدﮐﺎن ﻣﺒﺘﻨﯽ ﺑﺮ ﺳﺮوﯾﺲ ﭘ
  
  
ﻣﺮداد  و ﮐﻪ در ﺗﯿﺮ ﺑﻮدﮐﺎرﺑﺮدي -ايﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ از ﻧﻮع ﺗﻮﺳﻌﻪ
در ﻣﺮﮐﺰ ﻃﺒﯽ ﮐﻮدﮐﺎن اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. روش ﮐﺎر در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  4931ﺳﺎل 
 ﻫﺎادهدﻣﺮﺣﻠﻪ ﺗﻘﺴﯿﻢ ﮔﺮدﯾﺪ. ﻣﺮﺣﻠﻪ اول ﺷﺎﻣﻞ ﻧﯿﺎزﺳﻨﺠﯽ  ﭼﻬﺎرﺑﻪ 




            و ﻫﻤﮑﺎران ﺳﻌﯿﺪيﻣﺮﺟﺎن ﻗﺎﺿﯽ                    054
 
  654ﺗﺎ  844 ،6، ﺷﻤﺎره 47، دوره 5931 ﺷﻬﺮﯾﻮرﯽ ﺗﻬﺮان، ﮑﯽ، داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﺪه ﭘﺰﺷﮑﻣﺠﻠﻪ داﻧﺸ
 
ﺳﯿﻮن ﺑﻮد ﮐﻪ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﻨﺪي واﮐﺴﯿﻨﺎﺟﻬﺖ ﺗﻌﯿﯿﻦ زﻣﺎن
ﺳﺎزي ﻣﺼﻮب ﮐﻤﯿﺘﻪ اي و اﺳﺘﺨﺮاج ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ و راﻫﻨﻤﺎي اﯾﻤﻦﮐﺘﺎﺑﺨﺎﻧﻪ
در ﻣﺮﺣﻠﻪ دوم ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﻤﻮدارﻫﺎي  41و31.ﮐﺸﻮري اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﯾﺪ
ﻫﺎ ، ﻗﺎﺑﻠﯿﺖ)margaid ecneuqeS(و ﺗﻮاﻟﯽ  )margaid ytivitcA(ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ 
ﻫﺎ و ﺳﭙﺲ ﻧﻤﻮدار ﮐﻼسو اﻣﮑﺎﻧﺎت ﻣﻮرد ﻧﯿﺎز ﺳﯿﺴﺘﻢ ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﯾﺪ 
ﻫﺎ، ﻣﺪل ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﯾﺪ. ﭘﺲ از ﺳﺎﺧﺖ اﯾﻦ ﻣﺪل ﻫﺎو ارﺗﺒﺎط ﺑﯿﻦ آن
ﺳﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻣﻌﻤﺎري ﺳﻪ ﻻﯾﻪ ﺑﻪ ﻣﺪﻟﯽ ﺗﺒﺪﯾﻞ و ﻓﺎز 
ﻧﻮﯾﺴﯽ ﺳﯿﺴﺘﻢ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺳﻮم واﺳﻂ ﮐﺎرﺑﺮي ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ
 ﺟﻬﺖ ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﻋﻮاﻣﻞ ﺑﯿﺮوﻧﯽ ﯾﻌﻨﯽ ﮐﺎرﺑﺮان ﺳﯿﺴﺘﻢ ﻃﺮاﺣﯽ ﮔﺮدﯾﺪ.
ﻧﻤﺎﯾﺶ داده  2و  1ﻫﺎي اي از ﺻﻔﺤﺎت ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺳﯿﺴﺘﻢ در ﺷﮑﻞﻧﻤﻮﻧﻪ
  ﺷﺪه اﺳﺖ. 
 اي ﺑﻪ ﻧﺎم ﻣﻮﺗﻮرﺳﺎزي ﻣﻮﻟﻔﻪدر ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺳﻮم در ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺎ ﭘﯿﺎده
ﺳﺎزي، اﯾﻦ اﻣﮑﺎن اﯾﻤﻦ ﻫﺎيدادهو ﺗﻌﺒﯿﻪ آن داﺧﻞ ﺳﯿﺴﺘﻢ  )enignE(
واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن، ﺑﺮ اﺳﺎس ﻗﻮاﻋﺪ و  ﻫﺎيدادهﻓﺮاﻫﻢ ﺷﺪ ﺗﺎ ﭘﺲ از درﯾﺎﻓﺖ 
ﺑﯿﻨﯽ ﻣﻨﺎﺳﺒﯽ از واﮐﺴﻦ ﻣﻮرد ﻧﯿﺎز ﻦ ﺛﺒﺖ ﺷﺪه در اﯾﻦ ﻣﻮﻟﻔﻪ ﭘﯿﺶﻗﻮاﻧﯿ
ﻪ ﮐﻨﺪ. ﻗﻮاﻧﯿﻦ و ﻗﻮاﻋﺪ ﻣﻮﺟﻮد در ﯾﮐﻮدك را ﺑﻪ واﻟﺪﯾﻦ ﮐﻮدك ارا
ﺑﻨﺪي ﻣﻨﻄﻘﯽ، ﺑﺮ اﺳﺎس ﮐﺘﺎﺑﭽﻪ ﻪ زﻣﺎنﯾﺳﯿﺴﺘﻢ ﺗﺼﻤﯿﻢ ﯾﺎر ﺑﺮاي ارا
ﻣﺼﻮب ﮐﻤﯿﺘﻪ ﮐﺸﻮري ﺗﻨﻈﯿﻢ ﺷﺪه ﺑﻮد. « ﺳﺎزيﺑﺮﻧﺎﻣﻪ و راﻫﻨﻤﺎي اﯾﻤﻦ»
ور واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻃﺮاﺣﯽ ﺷﺪه ﯾﮏ ﻧﻮع ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﻪ ﻋﺒﺎرﺗﯽ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآ
ﺳﺎزي و اﯾﻤﻦ ﻫﺎيدادهﺗﺼﻤﯿﻢ ﯾﺎر اﺳﺖ ﮐﻪ ﻣﺘﺸﮑﻞ از دو ﻣﻮﻟﻔﻪ ﺳﯿﺴﺘﻢ 














  واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻫﺎيداده: ﺻﻔﺤﻪ ﺛﺒﺖ 1ﺷﮑﻞ 
از ﺗﮑﻤﯿﻞ در ﻣﺮﮐﺰ ﻃﺒﯽ ﮐﻮدﮐﺎن  اﻓﺰار ﭘﺲﻧﺮمدر ﻧﻬﺎﯾﺖ  ﮐﺸﻮري اﺳﺖ.
ﺳﺎزي ﺳﺨﺖ اﻓﺰار و ﺷﺒﮑﻪ ﺟﻬﺖ اﺗﺼﺎل اﻧﺪازي ﺷﺪ. ﭘﺲ از آﻣﺎدهراه
ﺑﻪ ﭘﺎﯾﮕﺎه داده ﻣﺮﮐﺰي، ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺟﻬﺖ ﻧﺼﺐ آﻣﺎده ﮔﺮدﯾﺪ و ﺗﻐﯿﯿﺮات 
ﻣﻮرد ﻧﯿﺎز در ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ )ﺗﻨﻈﯿﻢ ﻧﺸﺎﻧﯽ ﭘﺮوﺗﮑﻞ اﯾﻨﺘﺮﻧﺖ ﭘﺎﯾﮕﺎه داده در 
ﻮل واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺟﻬﺖ ﻫﺎي ﻻزم ﺑﻪ ﻣﺴﺌﺑﺮﻧﺎﻣﻪ( اﻧﺠﺎم و آﻣﻮزش
 ﻪ ﮔﺮدﯾﺪ.ﯾاﺳﺘﻔﺎده ارا
ﻣﺮﺣﻠﻪ ﭼﻬﺎرم ﺷﺎﻣﻞ دو ﻧﻮع ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﻨﻄﻖ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور 
ﻣﻨﺪي از ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور از واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدﮐﺎن و ارزﯾﺎﺑﯽ رﺿﺎﯾﺖ
دﯾﺪﮔﺎه واﻟﺪﯾﻦ ﺑﻮد. در اﯾﻦ ﻣﺮﺣﻠﻪ ﮐﻠﯿﻪ ﮐﻮدﮐﺎن ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﮐﻨﻨﺪه ﺑﻪ ﻣﺮﮐﺰ 
( 1وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ: ﻫﺎ ﺑﺎ ﭼﻬﺎر ﺷﺮط زﯾﺮ ﻃﺒﯽ ﮐﻮدﮐﺎن و واﻟﺪﯾﻦ آن
ﻣﻮﻋﺪ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدك در ﻫﻤﺎن دوره دو ﻣﺎﻫﻪ اﺟﺮاي ﺳﯿﺴﺘﻢ )ﺗﯿﺮ 
  ( ﺑﺎﺷﺪ. 4931و ﻣﺮداد ﺳﺎل 
واﻟﺪﯾﻦ ﮐﻮدﮐﺎن ﺟﻬﺖ ارﺳﺎل ﭘﯿﺎﻣﮏ در  ﻠﻔﻦ ﻫﻤﺮاهﺗ( ﺷﻤﺎره 2
  دﻓﺘﺮ ﺛﺒﺖ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺛﺒﺖ ﮔﺮدﯾﺪه ﺑﺎﺷﺪ. 
( واﻟﺪﯾﻦ ﺗﻮاﻧﺎﯾﯽ ﺧﻮاﻧﺪن و ﻧﻮﺷﺘﻦ داﺷﺘﻪ و ﺑﺘﻮاﻧﻨﺪ از ﺗﻠﻔﻦ 3
( ﺑﺮاي ورود ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ رﺿﺎﯾﺖ دﻫﻨﺪ. در 4ﺧﻮد اﺳﺘﻔﺎده ﮐﻨﻨﺪ و  ﻫﻤﺮاه
ﻫﺎ وارد ﮐﻮدك و واﻟﺪﯾﻦ آن 72ﻧﻬﺎﯾﺖ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻌﯿﺎرﻫﺎي ﻓﻮق، 
  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ.
ﺑﺮاي ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﻨﻄﻖ ﺳﯿﺴﺘﻢ در ﯾﮏ ﻓﺮم ﺗﺎرﯾﺦ ﺗﻮﻟﺪ ﮐﻮدﮐﺎن و 
ﻫﺎ درج ﺷﺪ و ﻣﺴﺌﻮل واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻣﺮﮐﺰ، ﺗﺎرﯾﺦ ﺳﺎﺑﻘﻪ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن آن
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ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺎ ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﻣﺴﺌﻮل واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﮔﺮدﯾﺪ. ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ 
ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ ﺗﻮاﻧﺴﺖ ﺗﻤﺎﻣﯽ ﺣﺎﻟﺖﻣﻮرد ﻧﻤﯽ 72اﯾﻨﮑﻪ ﺗﻌﺪاد 
 ﺑﺮ اﺳﺎسﻣﻮرد آزﻣﻮن اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﯾﺪ.  واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن را در ﺑﺮ ﮔﯿﺮد، از
ﺣﺪاﻗﻞ  ﻫﺎيدادهراﻫﻨﻤﺎي ﻣﺼﻮب ﮐﻤﯿﺘﻪ ﮐﺸﻮري ﻫﺮ ﻧﻮع واﮐﺴﻦ ﺷﺎﻣﻞ 
 ﺑﺎﺷﺪ.ﻫﻤﺎن ﻧﻮع واﮐﺴﻦ ﻣﯽ ﻦﯿﺸﯿﭘﺳﻦ ﺗﺰرﯾﻖ و ﺣﺪاﻗﻞ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﺎ ﻧﻮﺑﺖ 
ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﺑﺮ اﺳﺎس آﻧﮕﺎه ﻣﯽ -ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺷﺎﻣﻞ ﻗﻮاﻋﺪ اﮔﺮ ﻣﻮﺗﻮر
ﺰان ﺗﺎﺧﯿﺮ ﺗﺰرﯾﻖ ﺷﺪه و ﻣﯿ ﭘﯿﺸﯿﻦﭘﺎراﻣﺘﺮﻫﺎي ﺳﻦ ﮐﻮدك، ﻧﻮع واﮐﺴﻦ 
ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻔﯽ از ﺗﺎرﯾﺨﭽﻪ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن و در ﺗﺰرﯾﻖ آن، در ﺣﺎﻟﺖ
ﮔﯿﺮد و ﺳﭙﺲ ﻧﻮع واﮐﺴﻦ آﺗﯽ و زﻣﺎن ﺗﺰرﯾﻖ آن ﮔﯿﺮي ﻗﺮار ﻣﯽﺗﺼﻤﯿﻢ
ﻧﻤﺎﯾﺪ. در اﯾﻦ ارزﯾﺎﺑﯽ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺣﺎﻻت ﻣﺨﺘﻠﻒ دوره را ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯽ
ﺳﻨﯽ ﮐﻮدك، آﺧﺮﯾﻦ واﮐﺴﻦ ﺗﺰرﯾﻖ ﺷﺪه و ﺗﺎرﯾﺦ آن )داراي ﺗﺎﺧﯿﺮ و ﯾﺎ 
  ﺳﻨﺎرﯾﻮ ﻃﺮاﺣﯽ ﮔﺮدﯾﺪ. 91ﺎﺧﯿﺮ و ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻣﯿﺰان ﺗﺎﺧﯿﺮ آن(، ﺑﺪون ﺗ
ﺳﻨﺎرﯾﻮﻫﺎ وارد ﺳﯿﺴﺘﻢ ﮔﺮدﯾﺪ. ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ اﯾﻦ ﺳﻨﺎرﯾﻮﻫﺎ در اﺧﺘﯿﺎر 
ﻣﺴﺌﻮل واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ ﺗﺎ ﻧﻮع و ﺗﺎرﯾﺦ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺑﻌﺪي 
ﻫﺮ ﻣﻮرد را ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻧﻤﺎﯾﺪ. ﻣﺴﺌﻮل واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن در ﻓﺮآﯾﻨﺪ ﭘﺮ ﻧﻤﻮدن ﻓﺮم 
ﻧﺪاﺷﺖ. در ﻫﺮ دو ﺣﺎﻟﺖ ﻓﻮق، ﻧﻮع واﮐﺴﻦ  ﮔﺎﻫﯽآاز ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﺳﯿﺴﺘﻢ 
و زﻣﺎن ﺗﻮﺻﯿﻪ ﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺎ ﻧﻮع واﮐﺴﻦ و زﻣﺎن ﭘﯿﺸﻨﻬﺎدي 
ﻣﺴﺌﻮل واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﮔﺮدﯾﺪ. ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﻣﺴﺌﻮل واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺑﻪ 
ﻋﻨﻮان ﻣﻌﯿﺎر ﺻﺤﯿﺢ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ و ﺷﺎﺧﺺ ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ اﯾﻦ دو 
  ﺑﻮد. "اﺧﺘﻼف روز"ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد 
واﻟﺪﯾﻦ ﮐﻮدﮐﺎن از ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده ﻣﻨﺪي ارزﯾﺎﺑﯽ رﺿﺎﯾﺖ
از ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﯾﺪ. در اﯾﻦ ارزﯾﺎﺑﯽ واﻟﺪﯾﻨﯽ ﮐﻪ ﭘﯿﺎﻣﮏ را 
ﻧﻔﺮ( وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺪﻧﺪ. اﯾﻦ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ  72ﻧﻔﺮ از  42ﺧﻮاﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ )
اي ﻟﯿﮑﺮت اي ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﻘﯿﺎس ﭘﻨﺞ ﮔﺰﯾﻨﻪﺳﻮال ﭼﻨﺪ ﮔﺰﯾﻨﻪ 21ﺷﺎﻣﻞ 
ﺑﻮد. ﻃﯿﻒ ﻣﺰﺑﻮر ( و ﮐﺎﻣﻼ ﻣﺨﺎﻟﻒﻣﺨﺎﻟﻒ  ،ﻣﺮددﻣﻮاﻓﻖ،  ﮐﺎﻣﻼ ﻣﻮاﻓﻖ،)
در ﻫﺮ ﺳﻮال از ﯾﮏ )ﮐﺎﻣﻼ ﻣﺨﺎﻟﻒ( ﺗﺎ ﭘﻨﺞ )ﮐﺎﻣﻼ ﻣﻮاﻓﻖ( 
  ﮔﺬاري ﮔﺮدﯾﺪ. ﺷﻤﺎره
در ﺳﻮاﻻت ﻣﻨﻔﯽ ﺗﺨﺼﯿﺺ اﻣﺘﯿﺎز ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻌﮑﻮس ﺻﻮرت 
 ﭘﺲﮔﺮﻓﺖ. ﭘﺮ ﮐﺮدن ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ از ﻃﺮﯾﻖ ﺗﻤﺎس ﺗﻠﻔﻨﯽ ﺑﺎ واﻟﺪﯾﻦ ﮐﻮدك 
ﺎده از از ارﺳﺎل ﭘﯿﺎﻣﮏ ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ. رواﯾﯽ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺎ اﺳﺘﻔ
اﻋﻀﺎء ﻫﯿﺌﺖ ﻋﻠﻤﯽ در رﺷﺘﻪ ﭘﻨﺞ ﻧﻔﺮ از ﻗﻀﺎوت و ﮐﺴﺐ ﻧﻈﺮات 
اﻧﻔﻮرﻣﺎﺗﯿﮏ ﭘﺰﺷﮑﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﺳﻼﻣﺖ و  ﻫﺎيادهدﻣﺪﯾﺮﯾﺖ 
. ﺳﻮاﻻت اﯾﻦ ﺗﺄﺋﯿﺪ ﮔﺮدﯾﺪ ﭘﺰﺷﮑﯽ ﺗﻬﺮان )داراي ﺳﻪ ﺳﺎل ﺳﺎﺑﻘﻪ ﮐﺎر(
در ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت  ﺗﺮﭘﯿﺶﻫﺎﯾﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﺮﮔﺮﻓﺘﻪ از ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ و ﺑﺮ اﺳﺎس ﺑﺮﺧﯽ، ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ  دﯾﮕﺮ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار
اي دﯾﮕﺮ و در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 51- 71( ﮔﺰارش ﮔﺮدﯾﺪه اﺳﺖα=0/09ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ )
   81.اﻋﻼم ﮔﺮدﯾﺪه اﺳﺖ 0/8 ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﻘﺪار
ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده در اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﯿﺰ از ﻃﺮﯾﻖ آﻟﻔﺎي 
ﺎﺑﯽ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪ. ﺑﺮاي ارزﯾ 0/29 ﮐﺮوﻧﺒﺎخ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﮔﺮدﯾﺪ و ﻣﻘﺪار
ﻣﻨﺪي واﻟﺪﯾﻦ از ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎزات رﺿﺎﯾﺖ
( ﺑﺎﻻﺗﺮ ﺑﻮد، 3 ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ و ﭼﻨﺎﻧﭽﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎزات از ﺣﺪ وﺳﻂ )اﻣﺘﯿﺎز
  61و51.ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻧﻈﺮ ﻣﺜﺒﺖ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ
  
  
ل ﻣﻮرد ﺗﺤﺖ ﺑﺮرﺳﯽ، اﺧﺘﻼﻓﯽ ﺑﯿﻦ ﻧﻈﺮ ﻣﺴﺌﻮ 72در ﻫﯿﭽﮑﺪام از 
واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن و ﺳﯿﺴﺘﻢ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ. ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺗﻮﺻﯿﻪ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺎ 
ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﻣﺴﺌﻮل واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن در ﺧﺼﻮص ﺳﻨﺎرﯾﻮﻫﺎي ﻃﺮاﺣﯽ ﺷﺪه 
ﻧﯿﺰ ﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ ﺑﻪ ﺟﺰ ﯾﮏ ﻣﻮرد اﺧﺘﻼﻓﯽ ﺑﯿﻦ ﻧﻈﺮ ﻣﺴﺌﻮل 
 درﺳﺘﯽواﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن و ﺳﯿﺴﺘﻢ وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ. ﭘﺲ از اﻃﻤﯿﻨﺎن از 
ﻫﺎي ﻧﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ، ﭘﯿﺎﻣﮏﻋﻤﻠﮑﺮد ﻣﻮﺗﻮر ﻗﻮاﻋﺪ ﺳﯿﺴﺘﻢ، ﺑﺎ اﺟﺮاي روزا
  ﯾﺎدآور ﺑﻪ واﻟﺪﯾﻦ ﮐﻮدﮐﺎن ارﺳﺎل ﮔﺮدﯾﺪ. 
واﻟﺪﯾﻦ از ﺳﯿﺴﺘﻢ ﭘﯿﺎﻣﮏ ﯾﺎدآور ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از  ﺧﺮﺳﻨﺪيﺳﭙﺲ 
ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ در ﻣﺠﻤﻮع  ( ﻣﻮرد ارزﯾﺎﺑﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ.2ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ )ﺟﺪول 
( ﺑﺮاي ﮔﺮﻓﺘﻦ 29%ﻧﻔﺮ ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪه ) 72ﻧﻔﺮ از  52ﻣﻮﻓﻖ ﺑﻪ ﺗﻤﺎس ﺑﺎ 
اﻧﺪ و ﭘﯿﺎﻣﮏ را درﯾﺎﻓﺖ ﻧﻤﻮده ﺑﯿﺎن داﺷﺘﻨﺪ ﮐﻪ ﺑﺎزﺧﻮرد ﺷﺪ. اﮐﺜﺮ واﻟﺪﯾﻦ
  ﻧﮑﺮده ﺑﻮدﻧﺪ و از ﺑﯿﻦ واﻟﺪﯾﻨﯽ ﮐﻪ  ﻧﻔﺮ( ﭘﯿﺎﻣﮏ درﯾﺎﻓﺖ ﯾﮏﺗﻌﺪاد ﮐﻤﯽ )
  
 : اﻃﻼﻋﺎت ﺟﻤﻌﯿﺘﯽ واﻟﺪﯾﻦ ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪه در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ1ﺟﺪول 
 درﺻﺪ ﺗﻌﺪاد  
 38 02  زن  ﺟﻨﺲ
 71 4  ﻣﺮد  
 07 71  ﺑﻠﯽ  ﺗﺤﺼﯿﻼت داﻧﺸﮕﺎﻫﯽ
 03 7  ﺧﯿﺮ
 83 9  ﺑﻠﯽ  ﺷﺎﻏﻞ
 26 51  ﺧﯿﺮ
 38 02  ﻣﺎدر  ﻧﺴﺒﺖ ﺑﺎ ﮐﻮدك
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  (=N42) ﻦﯾواﻟﺪ يﻫﺎﭘﺎﺳﺦ ﯽﻓﺮاواﻧ ﻊﯾﺗﻮز: 2ﺟﺪول 
  
ﭘﯿﺎﻣﮏ را ﺧﻮاﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ. اﻣﺎ ﺑﻌﻀﯽ از  ﭘﯿﺎﻣﮏ را درﯾﺎﻓﺖ ﻧﻤﻮدﻧﺪ، ﻫﻤﮕﯽ
از ﻣﻮﻋﺪ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن  ﭘﺲﺑﺎ ﺗﺎﺧﯿﺮ )ﭘﯿﺎﻣﮏ را ﻧﻔﺮ(  دوواﻟﺪﯾﻦ ﺷﺎﻏﻞ )
ﮐﻮدك ﺧﻮد( ﺧﻮاﻧﺪه ﺑﻮدﻧﺪ. از ﻟﺤﺎظ اﻃﻼﻋﺎت ﺟﻤﻌﯿﺘﯽ، ﺳﻦ 
ﺳﺎل ﺑﻮد و  92ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ  02-14ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن در ﺑﺎزه ﺳﻨﯽ ﺷﺮﮐﺖ
   ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ. 1ﺟﻤﻌﯿﺘﯽ در ﺟﺪول  ﻫﺎيادهدﺳﺎﯾﺮ 
ﺑﻮد و ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ  4/51±0/83ﻣﻌﯿﺎر اﻣﺘﯿﺎز ﮐﻞ ﺑﺮاﺑﺮ ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ و اﻧﺤﺮاف
اﯾﻦ ﺳﯿﺴﺘﻢ »ﺑﺎﺷﺪ. ﻣﻮارد ﻧﮕﺮش ﻣﺜﺒﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور ﻣﯽ
ور آﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎد»، «ﯾﺎدآور ﺑﺮاي ﻣﻦ اﯾﺠﺎد ﻣﺰاﺣﻤﺖ ﮐﺮده اﺳﺖ
اﻃﻼﻋﺎت »و « ﺑﺎﺷﺪواﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﯾﮏ اﯾﺪه ﺧﻮب ﺑﺮاي واﻟﺪﯾﻦ ﻣﯽ
داراي ﺑﺎﻻﺗﺮﯾﻦ اﻣﺘﯿﺎز « ﭘﯿﺎﻣﮏ در ﻣﻮرد زﻣﺎن واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺻﺤﯿﺢ ﺑﻮد
ﺗﻌﺪاد دﻓﻌﺎت ارﺳﺎﻟﯽ ﭘﯿﺎﻣﮏ ﺑﺮاي ﻫﺮ ﻧﻮﺑﺖ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن »و ﻣﻮرد 
  داراي ﮐﻤﺘﺮﯾﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺑﻮدﻧﺪ.« ﮐﻮدﮐﻢ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮد
  
 ﻫﺎ ﺑﻪ ﺟﺰ ﯾﮏ ﻣﻮردﯾﺎﺑﯽ ﻣﻨﻄﻖ ﺳﯿﺴﺘﻢ در ﺗﻤﺎﻣﯽ ﺣﺎﻟﺖدر ارز
ﻪ ﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ ﯾاﺧﺘﻼﻓﯽ ﺑﯿﻦ ﻧﻈﺮ ﻣﺴﺌﻮل واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن و ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ارا
ﺳﯿﺴﺘﻢ )از ﻧﻈﺮ ﻧﻮع واﮐﺴﻦ و زﻣﺎن آن( وﺟﻮد ﻧﺪاﺷﺖ. ﯾﮏ ﻣﻮرد 
ﺧﻮد در  RMMاﺧﺘﻼف ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﮐﻮدﮐﯽ ﺑﻮد ﮐﻪ در ﺗﺰرﯾﻖ واﮐﺴﻦ 
ﺑﺮ اﺳﺎس راﻫﻨﻤﺎي ﻣﺎﻫﮕﯽ ﺗﺎﺧﯿﺮ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ. ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﺳﯿﺴﺘﻢ  21
)ﯾﮏ ﻣﺎه( ﺑﻪ  RMMﮐﺸﻮري و رﻋﺎﯾﺖ ﺣﺪاﻗﻞ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﯿﻦ دو واﮐﺴﻦ 
اﻣﺎ ﭘﺰﺷﮑﺎن ﻣﺮﮐﺰ ﻃﺒﯽ ﮐﻮدﮐﺎن ﺑﺮاي  ،درﺳﺘﯽ ﺗﻌﯿﯿﻦ ﮔﺮدﯾﺪه اﺳﺖ
اﻧﺪ ﺣﺪاﻗﻞ ﻓﺎﺻﻠﻪ را ﺑﻪ ﻣﻮﻗﻊ ﺗﺰرﯾﻖ ﻧﮑﺮده RMMﮐﻮدﮐﺎﻧﯽ ﮐﻪ واﮐﺴﻦ 
 81و  21را ﺷﺶ ﻣﺎه )ﻓﺎﺻﻠﻪ زﻣﺎﻧﯽ ﺑﯿﻦ  RMMﺗﺎ واﮐﺴﻦ ﺑﻌﺪي 
  ﮔﯿﺮﻧﺪ. ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﯾﻦ ﻣﻮرد ﺮ ﻣﯽـﺎه در ﻧﻈـﮏ ﻣـﺎي ﯾـﻪ ﺟـﯽ( ﺑـﻣﺎﻫﮕ





















ﮐﺰ ﺟﻬﺖ اراﯾﻪ ﯾﺎدآور ﺑﻪ ﻣﻦ در ﺑﻪ ﯾﺎد داﺷﺘﻦ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ ﻣﺮ
  واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدﮐﻢ ﺳﻮدﻣﻨﺪ ﺑﻮده اﺳﺖ
  0/82  4/29 22(29) 2(8)  0  0  0
ﻫﺎ اﮔﺮ در ﺑﯿﻦ دوﺳﺘﺎن و آﺷﻨﺎﯾﺎﻧﻢ ﻓﺮدي داراي ﮐﻮدك ﺑﺎﺷﺪ، ﺑﻪ آن
  ﮐﻨﻢاﺳﺘﻔﺎده از اﯾﻦ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور را ﺗﻮﺻﯿﻪ ﻣﯽ
  0/25  4/31 7(92) 61(76) 1(4)  0  0
را ﺗﺮﺟﯿﺢ ﻫﺎي ﯾﺎدآوري ﺑﺮاي واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻣﻦ اﻧﻮاع دﯾﮕﺮ ﺳﯿﺴﺘﻢ
  دﻫﻢﻣﯽ
  0/76  3/31  0 4(71) 31(45) 7(92)  0
  0  5  0  0  0  0  42(001)  اﯾﻦ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور ﺑﺮاي ﻣﻦ اﯾﺠﺎد ﻣﺰاﺣﻤﺖ ﮐﺮده اﺳﺖ
  0/73  4/48  02(38)  4(71)  0  0 0  ﻣﺮﮐﺰ ﻫﻤﭽﻨﺎن ﺑﻪ ارﺳﺎل ﭘﯿﺎﻣﮏ ﯾﺎدآور ﺑﺮاي واﻟﺪﯾﻦ اداﻣﻪ دﻫﺪ
  0  5  42(001)  0  0  0  0  ﺑﺎﺷﺪﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﯾﮏ اﯾﺪه ﺧﻮب ﺑﺮاي واﻟﺪﯾﻦ ﻣﯽ
  0  4  0  42(001)  0  0  0  و ﻗﺎﺑﻞ ﻓﻬﻢ ﺑﻮد آﺷﮑﺎرﻫﺎي ﯾﺎدآور ﺑﺮاﯾﻢ ﻣﺘﻦ ﭘﯿﺎﻣﮏ
  0/18  3/95  0  91(97)  0  5(12)  0  ﺷﺮﮐﺖ در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮاﯾﻢ ﺳﻮدﻣﻨﺪ ﺑﻮده اﺳﺖ
  0/99  3/36  3(31)  51(26)  0  6(52)  0  ﻣﺤﺘﻮاي ﭘﯿﺎﻣﮏ ارﺳﺎل ﺷﺪه ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮد
واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدﮐﻢ ﻣﻨﺎﺳﺐ  زﻣﺎنﮏ ﺑﺎ ﻓﺎﺻﻠﻪ زﻣﺎﻧﯽ درﯾﺎﻓﺖ ﭘﯿﺎﻣ
  ﺑﻮد
  0/33  4/31  3(21) 12(88)  0  0  0
  0  5  42(001)  0  0  0  0  اﻃﻼﻋﺎت ﭘﯿﺎﻣﮏ در ﻣﻮرد زﻣﺎن واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺻﺤﯿﺢ ﺑﻮد
ﺗﻌﺪاد دﻓﻌﺎت ارﺳﺎﻟﯽ ﭘﯿﺎﻣﮏ ﺑﺮاي ﻫﺮ ﻧﻮﺑﺖ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﮐﻮدﮐﻢ 
  ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮد









 65-844:)6(47;rebmetpeS 6102 )JMUT( J deM vinU narheT
  ﺑﻮده اﺳﺖ.  %09/59ﺑﻮدن ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد  اﺧﺘﻼف ﻧﺮخ ﯾﮑﺴﺎن
و ﻫﻤﮑﺎران، ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﺗﻮﻟﯿﺪ ﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺑﺎ  uhZ ﭘﮋوﻫﺶدر 
ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﭘﺮﺳﺘﺎر ﺑﺮاي ﻫﺮ ﮐﻮدك ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﮔﺮدﯾﺪ. ﻧﺮخ ﯾﮑﺴﺎن ﺑﻮدن 
ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﺷﺎﻣﻞ ﺑﻮده اﺳﺖ و دﻟﯿﻞ اﺧﺘﻼف ﺑﯿﻦ دو  %09/6ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد 
زﻣﺎﻧﯽ  ﻣﻮاردي ﺑﻮد ﮐﻪ ﭘﺮﺳﺘﺎر در ﺑﻌﻀﯽ ﻣﻮارد واﮐﺴﻨﯽ زودﺗﺮ از ﻓﺎﺻﻠﻪ
 relliMدر ﭘﮋوﻫﺶ  91.ﺣﺪاﻗﻞ ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﯿﻦ دو واﮐﺴﻦ ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد داده ﺑﻮد
ﺳﺎزي ﮐﻮدﮐﺎن و ﻫﻤﮑﺎران، ﺻﺤﺖ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﮐﺎﻣﭙﯿﻮﺗﺮي راﻫﻨﻤﺎي اﯾﻤﻦ
ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ. در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﯿﺰ ﺑﺮاي ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﻨﻄﻖ 
از روش اﯾﺠﺎد ﺳﻨﺎرﯾﻮ اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﯾﺪ. ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﺳﯿﺴﺘﻢ در دو  ﺳﯿﺴﺘﻢ
   02.ﻣﻮرد ﺑﺎ ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﻣﺘﺨﺼﺺ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮد
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه از ﺟﻤﻊ آوري  ﺑﺮ اﺳﺎسدر ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ 
( ﻧﺸﺎن 5از  4/51ﻧﻈﺮات واﻟﺪﯾﻦ ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﮐﻞ اﻣﺘﯿﺎزات ﮐﺴﺐ ﺷﺪه )
ﯾﺎدآور دﻫﻨﺪه اﯾﻦ ﺑﻮد ﮐﻪ ﮐﺎرﺑﺮان ﻧﮕﺮش ﻣﺜﺒﺘﯽ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﺳﯿﺴﺘﻢ 
داﺷﺘﻨﺪ. در ﭘﮋوﻫﺸﯽ ﺑﺎ ﻫﺪف ارزﯾﺎﺑﯽ ﻣﺤﺘﻮاي ﭘﯿﺎم ارﺳﺎﻟﯽ ﺑﻪ واﻟﺪﯾﻦ 
و ﻫﻤﮑﺎران اﻧﺠﺎم ﺷﺪ، واﻟﺪﯾﻦ ﭘﯿﺎﻣﮏ  tdimhcS-srelhAﮐﻪ ﺗﻮﺳﻂ 
ﺷﺎﻣﻞ ﻧﺎم ﻓﺮزﻧﺪ، اﻃﻼﻋﺎت واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن و اﻃﻼﻋﺎت ﭘﺰﺷﮏ را ﺗﺮﺟﯿﺢ 
ﭘﯿﺎﻣﮏ در  ﻫﺎيدرﺳﺘﯽ دادهدر اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ ﻧﯿﺰ ﺗﻤﺎﻣﯽ واﻟﺪﯾﻦ  11.دادﻧﺪ
ﻫﺎي ﯾﺎدآور را ن واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن را ﺗﺎﯾﯿﺪ ﻧﻤﻮدﻧﺪ و ﻣﺘﻦ ﭘﯿﺎﻣﮏﻣﻮرد زﻣﺎ
ﻣﺤﺘﻮاي »اﻣﺎ در ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﺳﻮال  ،و ﻗﺎﺑﻞ ﻓﻬﻢ ﺗﺸﺨﯿﺺ دادﻧﺪ روﺷﻦ
، ﺑﺮﺧﯽ از 3/36ﺑﺎ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز « ﭘﯿﺎﻣﮏ ارﺳﺎل ﺷﺪه ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﻮد
درﯾﺎﻓﺖ  ﺧﻮاﻫﺎنواﻟﺪﯾﻦ راﻏﺐ ﺑﻪ درﯾﺎﻓﺖ ﻧﺎم ﮐﻮدك و ﺑﺮﺧﯽ دﯾﮕﺮ 
  . ﻮدﻧﺪﻧﻮع واﮐﺴﻦ در ﭘﯿﺎﻣﮏ ﯾﺎدآور ﺑ
و ﻫﻤﮑﺎران ﺑﻪ ارزﯾﺎﺑﯽ  ygiebnidaahaBدر ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ دﯾﮕﺮي 
اﻓﺰار ﺗﺤﺖ وب اﺧﺘﺼﺎﺻﯽ ﺑﺮاي ارﺳﺎل ﭘﯿﺎﻣﮏ ﯾﺎدآور ﻣﺼﺮف دارو ﻧﺮم
ﺑﯿﻤﺎران اﺑﺮاز  ﺑﯿﺸﺘﺮﻫﺎي ﻋﻔﻮﻧﯽ ﭘﺮداﺧﺘﻨﺪ. در ﺑﯿﻤﺎران ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎري
ﺑﺎﻋﺚ ﻧﺎراﺣﺘﯽ و ﻣﺰاﺣﻤﺖ ﻧﺸﺪه اﺳﺖ.  ﻫﺮﮔﺰﮐﺮدﻧﺪ ﮐﻪ درﯾﺎﻓﺖ ﭘﯿﺎﻣﮏ 
ﻫﺎ اﯾﺠﺎد ﻧﺎراﺣﺘﯽ ﮐﺮده اﺳﺖ اﺑﺮاز داﺷﺘﻨﺪ ﮐﻪ ﺑﺮاي آن ﻓﻘﻂ ﺗﻌﺪاد ﮐﻤﯽ
ﻫﺎ ﺷﺪه ﯾﺎ ﻓﻘﻂ در ﺑﻌﻀﯽ از ﺳﺎﻋﺎت ﺷﺒﺎﻧﻪ روز ﺑﺎﻋﺚ ﻧﺎراﺣﺘﯽ آن
ﻧﯿﺰ ﺗﻤﺎﻣﯽ واﻟﺪﯾﻦ اﺑﺮاز ﮐﺮدﻧﺪ درﯾﺎﻓﺖ  ﮐﻨﻮﻧﯽدر ﭘﮋوﻫﺶ  12.اﺳﺖ
ﺑﺎﻋﺚ ﻧﺎراﺣﺘﯽ و ﻣﺰاﺣﻤﺖ ﻧﺸﺪه اﺳﺖ و ﻣﺮﮐﺰ ﻫﻤﭽﻨﺎن  ﻫﺮﮔﺰﻫﺎ ﭘﯿﺎﻣﮏ
ﯾﻦ اداﻣﻪ دﻫﺪ. ﯾﮑﯽ از واﻟﺪﯾﻦ اﺑﺮاز ﺑﻪ ارﺳﺎل ﭘﯿﺎﻣﮏ ﯾﺎدآور ﺑﺮاي واﻟﺪ
داﺷﺖ ﮐﻪ ﭘﯿﺎﻣﮏ ارﺳﺎﻟﯽ را درﯾﺎﻓﺖ ﻧﮑﺮده اﺳﺖ. ﭘﺲ از ﺑﺮرﺳﯽ 
ﻫﺎي ﺗﺒﻠﯿﻐﺎﺗﯽ ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﯾﺪ ﮐﻪ ﻋﻠﺖ آن ﺑﻪ دﻟﯿﻞ ﻟﻐﻮ ﭘﯿﺎم
ﯿﺎﻣﮏ ﺑﺮاي ﺳﯿﻢ ﮐﺎرت ﺧﻮد ﺗﻮﺳﻂ اﯾﻦ ﺷﺨﺺ ﺑﻮد. اﻣﮑﺎن ارﺳﺎل ﭘ
اﻧﺪ ﺗﻨﻬﺎ از ﻫﺎي ﺗﺒﻠﯿﻐﺎﺗﯽ را ﻏﯿﺮﻓﻌﺎل ﮐﺮدهﺑﺮاي اﻓﺮادي ﮐﻪ درﯾﺎﻓﺖ ﭘﯿﺎم
ﭘﺬﯾﺮ اﺳﺖ و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﯾﻨﮑﻪ ﻃﺮﯾﻖ ﺛﺒﺖ ﻧﺎم ﺑﺎ ﻧﻮع ﺣﻘﻮﻗﯽ اﻣﮑﺎن
ﺧﺮﯾﺪاري ﺧﻂ اﺧﺘﺼﺎﺻﯽ ﺗﻮﺳﻂ ﺧﻮد ﭘﮋوﻫﺸﮕﺮ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﺷﺨﺺ 
در اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ . ﭘﺬﯾﺮ ﻧﺒﻮدﺣﻘﯿﻘﯽ اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﯾﺪ، اﯾﻦ ﻗﺎﺑﻠﯿﺖ اﻣﮑﺎن
ﻫﺎي ﯾﺎدآوري ﻣﻦ اﻧﻮاع دﯾﮕﺮ ﺳﯿﺴﺘﻢ»ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﺳﻮال  ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز در
ﺑﻮد و در  3/31ﺑﺮاﺑﺮ ﺑﺎ  «دﻫﻢﻨﺎﺳﯿﻮن را ﺗﺮﺟﯿﺢ ﻣﯽﺑﺮاي واﮐﺴﯿ
ﻪ ﺷﺪه، ﯾﺎدآوري از ﻃﺮﯾﻖ ﺗﻤﺎس ﺗﻠﻔﻨﯽ ﻣﺴﺌﻮل ﯾﻫﺎي اراﭘﺎﺳﺦ
واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﻋﻨﻮان ﮔﺮدﯾﺪه ﺑﻮد زﯾﺮا ﻋﺪه ﮐﻤﯽ از اﻓﺮاد ﻋﻨﻮان ﮐﺮدﻧﺪ 
  ﺧﻮاﻧﻨﺪ. ﻫﺎ را دﯾﺮ ﻣﯽﮐﻪ ﭘﯿﺎﻣﮏ
ﻪ ( ﺑﯿﺎن داﺷﺘﻨﺪ اراﯾ4/29ﻦ )اﻣﺘﯿﺎز واﻟﺪﯾ ﺑﯿﺸﺘﺮ ﮐﻨﻮﻧﯽدر ﭘﮋوﻫﺶ 
ﻫﺎ در ﺑﻪ ﯾﺎد داﺷﺘﻦ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ ﻣﺮﮐﺰ ﺟﻬﺖ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن دآور ﺑﻪ آنﯾﺎ
ﮐﻮدك ﺧﻮد ﺳﻮدﻣﻨﺪ ﺑﻮده و راﻏﺐ ﺑﻪ ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﺳﯿﺴﺘﻢ ﯾﺎدآور ﺑﻪ آﺷﻨﺎﯾﺎن 
ﻣﻨﺪي از در ﻣﻮرد رﺿﺎﯾﺖ gnauH. در ﭘﮋوﻫﺶ و دوﺳﺘﺎن ﺧﻮد ﺑﻮدﻧﺪ
ﺳﺮوﯾﺲ ﭘﯿﺎم ﮐﻮﺗﺎه ﺑﺎ ﻫﺪف ﭘﺎﯾﺒﻨﺪي ﺑﯿﻤﺎران ﺑﻪ داروي ﺗﺠﻮﯾﺰي، ﻣﻮرد 
( 5از  3/1ﻣﻨﺪي )اﻣﺘﯿﺎز ﮐﻤﺘﺮﯾﻦ اﻣﺘﯿﺎز رﺿﺎﯾﺖ« ارﺳﺎﻟﯽﺗﻌﺪاد دﻓﻌﺎت »
ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن اﺑﺮاز داﺷﺘﻨﺪ ﮐﻪ ﺗﻌﺪاد دﻓﻌﺎت ارﺳﺎل ﭘﯿﺎﻣﮏ را داﺷﺖ. ﺷﺮﮐﺖ
   51.ﺑﺎﺷﺪﺑﯿﺶ از ﺣﺪ ﻣﯽ
ﮐﻤﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان « ﺗﻌﺪاد دﻓﻌﺎت ارﺳﺎﻟﯽ»در ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﻧﯿﺰ، ﻣﻮرد 
( را ﮐﺴﺐ ﻧﻤﻮد. اﮐﺜﺮ واﻟﺪﯾﻦ ﺗﻌﺪاد ﯾﮏ ﺑﺎر 2/24ﻣﻨﺪي )اﻣﺘﯿﺎز رﺿﺎﯾﺖ
داﻧﺴﺘﻨﺪ و در ﻣﻮارد ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﺷﺪه ﺗﻌﺪاد را ﺟﻬﺖ ﯾﺎدآوري ﮐﺎﻓﯽ ﻧﻤﯽ
و در  ﭘﯿﺶﺳﻪ روز  -ﺣﺪاﻗﻞ دو ﺑﺎر ﺑﺎ ﻓﻮاﺻﻞ زﻣﺎﻧﯽ ﯾﮏ روز
. ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ داﻧﺴﺘﻨﺪﭘﯿﺶ را ﻻزم ﻣﯽﯾﮏ ﻫﻔﺘﻪ  -ﻫﺎي دﯾﮕﺮ ﺳﻪ روزﭘﺎﺳﺦ
ﻣﻨﺪي واﻟﺪﯾﻦ، ﺳﯿﺴﺘﻢ ﭘﯿﺎﻣﮏ ﯾﺎدآور ﺑﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺣﺎﺻﻞ از ارزﯾﺎﺑﯽ رﺿﺎﯾﺖ
ﺮ ﺑﻬﺘﺮ ﺑﺎﯾﺪ از ﻧﻈﺮ ﻣﺤﺘﻮاي ﭘﯿﺎﻣﮏ و ﺗﻌﺪاد ﻃﺮاﺣﯽ ﺷﺪه ﺟﻬﺖ ﺗﺎﺛﯿ
  دﻓﻌﺎت ارﺳﺎﻟﯽ اﺻﻼح ﺷﻮد. 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﯾﻨﮑﻪ ﭘﯿﺎﻣﮏ ارﺳﺎل ﺷﺪه در اﯾﻦ ﺳﯿﺴﺘﻢ ﺗﻨﻬﺎ ﺷﺎﻣﻞ 
ﺗﺎرﯾﺦ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن و ﻓﺮﺳﺘﻨﺪه ﭘﯿﺎم )ﻣﺮﮐﺰ ﻃﺒﯽ ﮐﻮدﮐﺎن( ﺑﻮد، ﻧﺎم 
ﺗﻮاﻧﺪ ﺟﻬﺖ اﻋﺘﺒﺎرﺳﻨﺠﯽ ﭘﯿﺎﻣﮏ ﮐﻮدك و ﻧﻮع واﮐﺴﻦ در ﭘﯿﺎﻣﮏ ﻣﯽ
ﺪﯾﻦ ﻣﻮرد اﺳﺘﻔﺎده ﻗﺮار ﮔﯿﺮد. ﺑﺎ اﻓﺰاﯾﺶ ﺗﻌﺪاد ارﺳﺎل ﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ واﻟ
- از ﻣﻮﻋﺪ واﮐﺴﯿﻨﺎﺳﯿﻮن ﺑﺎ ﻓﻮاﺻﻞ ﺳﻪ روز ﭘﯿﺶدﻓﻌﺎت ارﺳﺎل ﭘﯿﺎﻣﮏ 
ﻫﺎي ﺧﻮد را ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﻤﺎﻣﯽ واﻟﺪﯾﻦ ﮐﻪ ﭘﯿﺎﻣﮏ ﭘﯿﺶﯾﮏ ﻫﻔﺘﻪ 
از . ﺧﻮاﻧﻨﺪ، ﻓﺮﺻﺖ ﺧﻮاﻧﺪن ﭘﯿﺎﻣﮏ ﯾﺎدآور را ﺧﻮاﻫﻨﺪ داﺷﺖاي ﻣﯽﻫﻔﺘﻪ
اد ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮐﻢ در ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺗﻮان ﺑﻪ ﺗﻌﺪﻫﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﯽﺟﻤﻠﻪ ﻣﺤﺪودﯾﺖ
ﻣﻨﺪي واﻟﺪﯾﻦ اﺷﺎره ﮐﺮد. ارزﯾﺎﺑﯽ اﯾﻦ ﺳﯿﺴﺘﻢ در ﻓﺎﺻﻠﻪ ﺑﺮرﺳﯽ رﺿﺎﯾﺖ
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 تﺎﻋﻼﻃا ﻪﮐ ﯽﻨﯾﺪﻟاو مﺎﻤﺗ نﺎﻣز ﻦﯾا رد و ﺪﺷ مﺎﺠﻧا هﺎﻣ ود ﯽﻧﺎﻣز
نآ هاﺮﻤﻫ ﻦﻔﻠﺗ هرﺎﻤﺷ ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ رد ﺖﮐﺮﺷ ياﺮﺑ و دﻮﺑ سﺮﺘﺳد رد ﺎﻫ
 تﺎﻌﻟﺎﻄﻣ .ﺪﻧﺪﺷ ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ دراو ﺪﻨﺘﺷاد ﺖﯾﺎﺿرﻦﯿﺸﯿﭘ  ﺰﯿﻧ ﻪﺑﺎﺸﻣﺎﻣﻮﻤﻋ  
 ﻪﻧﻮﻤﻧ داﺪﻌﺗ ﺎﺑ25 ،26  و30  نﺎﻣز تﺪﻣ و4 ،6 ،8  مﺎﺠﻧا ﻪﺘﻔﻫ
هﺪﺷﺪﻧا.24 -21 ﯽﻣ ﺮﻈﻧ ﻪﺑ ﻦﯾاﺮﺑﺎﻨﺑ ياﺮﺟا نﺎﻣز تﺪﻣ و ﻪﻧﻮﻤﻧ داﺪﻌﺗ ﺪﺳر
ﯽﻣ ار ﻢﺘﺴﯿﺳ ﻪﻧﻮﻤﻧ ﻢﺠﺣ ﺎﺑ ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ مﺎﺠﻧا ﺪﻨﭼ ﺮﻫ ،ﺖﺴﻧاد ﯽﻓﺎﮐ ناﻮﺗ
 ﯽﻤﺘﺴﯿﺳ ﻦﯿﻨﭼ ﻪﺑ ﺖﺒﺴﻧ ﻦﯾﺪﻟاو ﺮﻈﻧ درﻮﻣ رد يﺮﺘﺸﯿﺑ تﺎﻋﻼﻃا ﺮﺘﺸﯿﺑ
ﻫاﺮﻓ يﺪﻨﺒﯾﺎﭘ ﺮﺑ ﻢﺘﺴﯿﺳ ﻦﯾا ﺮﯿﺛﺎﺗ ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ ﻦﯾا رد ﻦﯿﻨﭽﻤﻫ .دﺮﮐ ﺪﻫاﻮﺧ ﻢ
 هﺪﺸﻧ ﯽﺳرﺮﺑ لﻮﻤﻌﻣ شور ﺎﺑ ﻪﺴﯾﺎﻘﻣ رد ﻪﻌﺟاﺮﻣ ناﺰﯿﻣ و ﻦﯾﺪﻟاو
ﺖﺳا .  
ﻪﺑ هﺎﺗﻮﮐ مﺎﯿﭘ زا هدﺎﻔﺘﺳا تﺎﻋﻼﻃا يروﺎﻨﻓ يﺎﻫدﺮﺑرﺎﮐ زا ﯽﮑﯾ ناﻮﻨﻋ
ﯽﻣ ﯽﮑﺷﺰﭘ هزﻮﺣ رد ﻪﺑ نﺎﮐدﻮﮐ نﻮﯿﺳﺎﻨﯿﺴﮐاو ﺪﻋﻮﻣ يروآدﺎﯾ رد ﺪﻧاﻮﺗ
ﻮﺳ ﻦﯾﺪﻟاو.ﺪﺷﺎﺑ ﺪﻨﻣد  تﺎﻌﻓد داﺪﻌﺗ و ﮏﻣﺎﯿﭘ ياﻮﺘﺤﻣ حﻼﺻا ﺎﺑ
هدﺎﯿﭘ ﻢﺘﺴﯿﺳ رد نآ ﯽﻟﺎﺳرا زا هدﺎﻔﺘﺳا ﯽﻠﻌﻓ ﺶﻫوﮋﭘ رد هﺪﺷ يزﺎﺳ
ﯽﻣ هﺎﺗﻮﮐ مﺎﯿﭘ هﺪﻧروآدﺎﯾ ﻢﺘﺴﯿﺳﺖﯾﺎﺿر ﺪﻧاﻮﺗ ﺶﯾاﺰﻓا ار ﻦﯾﺪﻟاو يﺪﻨﻣ
ﯽﻣ ﻦﯾاﺮﺑﺎﻨﺑ .ﺪﻫد رد يروﺮﺿ و ﻢﻬﻣ راﺰﺑا ﮏﯾ ناﻮﻨﻋ ﻪﺑ نآ زا ناﻮﺗ
اراﯾﻣرد و ﯽﺘﺷاﺪﻬﺑ تﺎﻣﺪﺧ ﻪ ،نﺎﺳآ هﻮﯿﺷ ﮏﯾ هﺎﺗﻮﮐ مﺎﯿﭘ .دﺮﮐ دﺎﯾ ﯽﻧﺎ
ﺖﺳا ﯽﺘﺒﻗاﺮﻣ تﺎﻣﺪﺧ ﺖﯿﻔﯿﮐ دﻮﺒﻬﺑ رد ﺮﺛﺆﻣ و نازرا .  
يراﺰﮕﺳﺎﭙﺳ :نﺎﯾﺎﭘ زا ﯽﺸﺨﺑ ﻞﺻﺎﺣ ﻪﻟﺎﻘﻣ ﻦﯾا ﺪﺷرا ﯽﺳﺎﻨﺷرﺎﮐ ﻪﻣﺎﻧ
 ناﻮﻨﻋ ﺖﺤﺗ"هدﺎﯿﭘ و ﯽﺣاﺮﻃ نﻮﯿﺳﺎﻨﯿﺴﮐاو روآدﺎﯾ ﻢﺘﺴﯿﺳ يزﺎﺳ
هﺎﺗﻮﮐ مﺎﯿﭘ ﺲﯾوﺮﺳ ﺮﺑ ﯽﻨﺘﺒﻣ نﺎﮐدﻮﮐ"  لﺎﺳ رد1394 ﯽﻣﮐ ﺪﺷﺎﺑ ﺎﺑ ﻪ
 زا ﻦﯿﻨﭽﻤﻫ .ﺖﺳا هﺪﺷ اﺮﺟا ناﺮﻬﺗ ﯽﮑﺷﺰﭘ مﻮﻠﻋ هﺎﮕﺸﻧاد ﺖﯾﺎﻤﺣ
 ﺪﻧدﻮﻤﻧ ﻢﻫاﺮﻓ ار ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ ياﺮﺟا ﻂﯾاﺮﺷ ﻪﮐ نﺎﮐدﻮﮐ ﯽﺒﻃ ﺰﮐﺮﻣ ﻦﯿﻟﻮﺌﺴﻣ
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Background: Most problems related to quality of care and patient safety are related to 
human negligence. One of the causes of these problems is forgetting to do something. 
This problem can be avoided with information technology in many cases. Some 
forgotten are very important. Among these is failure to comply with vaccination 
schedule by parents that can result in inappropriate outcomes. In this study, we 
developed and evaluated a SMS reminder system for regular and timely vaccination of 
children. 
Methods: In this developmental-applied research, firstly, a child vaccination reminder 
system was designed and implemented to help parents reduce the forgetfulness. This 
system based on the child's vaccination history and the date of birth, offer time and type 
of future vaccines. Then the parents of 27 children, that their vaccination was between 
22 June and 21 August 2015, referred to Children's Medical Center, were sent text 
messages by using this system. We evaluated the accuracy of the system logic by using 
some scenarios. In addition, we evaluated parents' satisfaction with the system using a 
questionnaire. 
Results: In all cases but one, the system proposed the type and date of future children 
vaccines correctly. All the parents who have received text messages had good 
perception and satisfaction on the majority of questions (total mean score of 4.15 out of 
5). Most parents (4.92 out of 5) stated that using the system to remind their visit for 
child immunization was helpful and willing to offer the system to their friends and 
other families.  
Conclusion: Using the short message system is beneficial for parents to remind their 
children’s vaccination time and increases their satisfaction. So, it can be considered as 
an important and essential tool in providing healthcare services. SMS is an easy, cheap 
and effective way to improve the quality of care services. 
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